DE MEMOIRE DE MEDECIN 


1803: le Consulat 
organise la medecine 

Une celebration oubliee 


On a bien discretement celebre le bicentenaire de la loi du 19 ventose an XI (10 mars 1803). 
Pourtant cette loi qui mit fin aux desordres de la Revolution est, depuis deux siecles, 
la charte de la medecine frangaise. 

par Pierre Guillaume, Bernard Hoerni 


L a loi du 19 ventose an XI (10 mars 1803) 
regissant rorganisation de la profession 
medicale est lune des mesures prises sous 
le Consulat pour retablir l’ordre dans la 
societe franpaise ebranlee par la Revolution. 
Socle de la medecine franpaise, elle ne fut guere 
modifiee que par celle du 30 novembrel892 qui 
supprime les officiers de sante. Son rapporteur 
au Corps legislatif, Antoine- Franpois Fourcroy 
(fig.l), en dit la necessite en declarant : « Depuis 
le decret du 28 aout 1 792, qui a supprime les uni- 
versites, les facultes et les corporations savantes, il n’y 
a plus de receptions regulieres de medecins ni de chi- 
rurgiens. Ceux qui ont appris leur art se trouvent confon- 
dus avec ceux qui n’en ont pas la moindre notion ». 
Desonnais, dit Particle premier du texte, « nul ne 
pourra embrasser la profession de medecin, de chirur- 
gien ou d’ojficier de sante, sans etre examine et recu 
comme il sera prescrit par la presente loi ». Tandis 
que les chirurgiens, auparavant consideres comme 
des manuels longtemps confondus avec les bar- 
biers, sont mis sur le meme plan que les mede- 
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cins, ceux-ci sont ranges dans deux categories bien 
distinctes, docteurs en medecine et officiers de 
sante. La loi donne aux pouvoirs publics la charge 
de controler les competences des candidats et la 
regularite de la pratique. 

Les dispositions de la loi repondent a un cer- 
tain nombre d’imperatifs du temps (v. encadre). 
La necessite de donner aux medecins et chirur- 
giens une formation plus rigoureuse et mieux codi- 
fiee que par le passe decoule des progres de l’a- 
natomie et de la pathologie, notamment illustres 
en France par les travaux de Xavier Bichat, tandis 
que les debuts de la vaccination jennerienne 
ouvrent des possibilites nouvelles de prevention. 
Mieux arme que jadis pour combattre et meme 
prevenir le rnal, le medecin voit reconnu son role 
dans la societe et son statut s’elever. En 1804, 
Georges Cabanis (fig. 2) ecrit : « Que les medecins 
poursuivent, qu’ils continuent de remplir cette tache 
respectable: qu ils devimnentlessurveillants de la morale, 
comme ils le sont de la sante publique ; enfin que les 
gouveniemenls libres et amis des hommes trouvent 
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en eux de zeles apotres de la verite et de la morale 
dont la voix, repandant chaque jour dans le sein des 
families, les lumieres avec les consolations, fasse ger- 
mer de toutes parts les semences de la raison, des veri- 
tables vertus et, par consequent, du bonheur ». Incites 
a jeter les bases memes dune societe eclairee, 
sortie des tenebres des anciens regimes, les mede- 
cins se doivent d’etre des homines de sciences, 
sciences naturelles mais aussi sciences sociales. 
Ce sont la des souhaits qui seront repris un demi- 
siecle plus tard par Auguste Comte et ses disciples. 


Figure 1 Antoine-Franfois, comte de Fourcroy 
( 1755 - 1809 ). 


UNE MEDECINE A 2 VITESSES 


Cette necessite imperieuse de formation etant 
ainsi posee, on en admet la diversity Tandis que 
les docteurs en medecine auront une formation 
donnee par les Ecoles de sante creees le 4 decern - 
bre 1 794 a Paris, Strasbourg et Montpellier, les cin- 
ders de sante, apres quelques mois d’enseigne- 
ments theoriques, beneficieront surtout de stages 
pratiques. Deux modeles de formation sont ici 
juxtaposes et Fapprentissage est admis, conjoin- 
tement avec celui qui privilegie la connaissance 
theorique. Cette dualite a des explications contin- 
gentes. Bien des praticiens, civils et militaires, chi- 
rurgiens d’ancien regime, medecins ayant exerce 


dans la societe civile ou dans les armees depuis 
1789, n’ont pas de formation theorique, mais on 
ne peut, d’un trait de plume, se priver de leurs 
services. Cette dualite traduit aussi les hesitations 
du legislateur du temps sur la nature meme de 
l’acte medical, relevant a ses yeux de « l’art », done 
d’une pratique de meme nature que celle de l’ar- 
tisan, tout autant que de la science. Enfin, et sur- 
tout, docteurs en medecine et officiers de sante 
ne soignent pas les memes malades. Aux docteurs 
incombent le soin des elites, pour l’essentiel urbai- 
nes, aux officiers de sante, celui des masses popu- 
laires, pour l’essentiel rurales. Intervenant dans la 
preparation de la loi avec son autorite d’ancien 
membre de la Societe royale de medecine, Michel 
Augustin Thouret, dit des officiers de sante : « C’est 
a porter secours dans les campagnes, e’est a soigner le 
peuple industrieux et actif quits seront specialement 
appeles. La partie la plus nombreuse des families, la 
classe la plus etendue de la population de I’Etat, seront 
confiees a leurs soins. Leurs fonctions seront plus modes - 
tes mais non moins importantes, et Futilite reelle de leur 
ministere compensera aux yeux du philosophe et de 
Ihomme instruitce qu z7 aura d humble et d’obscurpour 
la multitude ». Cabanis apporte une justification que 
l’on peut dire therapeutique a cette dualite des doc- 
teurs en medecine et des officiers de sante en 
ecrivant: « Mais pour entrer dans les considerations 
purement medicates, observons que les methodes de trai- 
tement, souvent uniformes et simples lorsqu’el/es s’ap- 
pliquent a des individus dont l esprit, ou la sensibilite, 
n a requ que peu de culture, devie)ine)it tres compliquees, 
tres variees, tres cliff idles, lorsqu’il s’agit de personnes 
dont I’existence morale a pris son entier develop- 
pement. . . Ainsi la medecine pratique se reduit a peu 
de formides dans les campagnes et dans les hopitaux: 
mais elle est forcee a midtiplier, a varier, a combiner 
ses ressources avec le traitemenl des hommes livres aux 
affaires, des savants, des gens de lettres, des artistes, et 
toutes les personnes dont la vie n ’est pas voue'e a des tra- 
vaux simplement manuels ». Ce n’est done point leser 
le peuple, pense Cabanis, que de le confier aux offi- 
ciers de sante, car ils sont parfaitement aptes a 
repondre a ses vrais besoins, peryus dans une vision 
evidemment duale de la societe. Enfin, toutes les 
precautions semblent prises puisque, lorsqu’un cas 
difficile se presente, l’officier de sante doit en refe- 
rer a un docteur en medecine. Bien plus tard, Flau- 
bert montre le danger qu’il y a a ne pas respecter 
cette disposition lorsque Charles Bovary estropie 
le pauvre bougre dont il avait voulu operer le pi ed- 
ict. A contrario, le doctorat en medecine donne 
le droit de pratiquer les actes medicaux de toute 
nature, sans distinction nette entre medecine et 
chirurgie. 
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['UNIFICATION 

DES PROFESSIONNELS DE SANTE 


Repondant aux exigences d’un moment precis 
de flfistoire, produit des mentalites du temps, le 
texte de 1803 a garde force de loi pendant deux 
siecles, celui de 1892 en faisant disparaitre la dis- 
tinction entre deux categories de patients done 
de medecins, etant une adaptation a la democra- 
tisation de la societe Irancaise. Avec la mise en place 
des officiers de sante, et aussi des sages-femmes, 
la loi de 1803 a largement contribue a la medica- 
lisation progressive de la population frangaise. 
CEuvre de compromis, elle est aussi pour les mede- 
cins, un retour a une logique corporative, mais sous 
la tutelle de l’Etat, ce qui est peut-etre a l’origine 
de bien des ambiguities du systeme francais de sante. 

Elle a unifie les professionnels amenes a soigner, 
alors qu’auparavant existaient non seulement plu- 
sieurs categories de medecins et de chirargiens, 
mais aussi, outre les sages-femmes, des apothi- 
caires, maitres en pharmacie ou boutiquiers. Ce 
monopole s’est renforce avec la loi de 1892 - sup- 
primant les officiers de sante, abolissant le grade 
de docteur en chirurgie et organisant la profession 
de dentiste - mais n’a pas empeche la diversifica- 
tion des praticiens selon des specialties de plus 
en plus nombreuses et la proliferation de profes- 
sions paramedicales apres les premiers infirmiers 
identifies sur les vaisseaux de la marine imperiale 
en 1853. La loi du 4 mars 2002 relative aux droits 
des malades et a la qualite du systeme de sante 
parle de « professionnels de sante » pratiquant 
des exercices a la fois diversifies et complemen- 
taires que l’on peut distinguer schematiquement 



Figure 2 Pierre-Jean G. Cabanis (1757-1807). 


en cliniques, en contact avec les malades, et non 
cliniques. Cela prefigure-t-il un nouveau rassem- 
blement de toutes les professions appelees aujour- 
d’hui a participer aux soins? 

Pierre Guillaume, 1 Bernard Hoerni 2 
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Principales dispositions de la loi du 19 ventose an XI, 
relative a I'exercice de la medecine 


Ne peuvent exercer la medecine que les docteurs en medecine 
ou en chirurgie et les officiers de sante. 

s^Cet exercice est soumis a un droit suivant formation et examens 
officiels, avec dispositions transitoires pour praticiens anterieurs et 
reconnaissance de praticiens etrangers par le gouvernement 
« s'il lejuge convenable ». 

Ouverture de six ecoles speciales de medecine faisant « subir » 
quatre annees d’etudes conclues par cinq examens publics, dont deux 
« necessairement soutenus en latin ». 

Pour acquerir le titre de docteur, soutenance d’une these ecrite 
en latin ou en franqais. 


^ Pour acceder a I’officiat de sante, quatre annees de pratique 
en hopital civil ou militaire ou cinq annees d'attache a des docteurs; 
reception devant un jury departemental avec trois examens en frangais. 

«£» Les docteurs peuvent exercer sur tout le territoire de la Republique, 
les officiers de sante seulement dans le departement ou ils ont ete regus. 

^ Enregistrement de tous ces praticiens sur une liste officielle 
transmise au ministre de I'lnterieur. 

^ Dispositions complementaires pour les sages-femmes. 
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